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児童は発育に伴って全身骨核数が増加していくが，特に四般において著しく，手根部 ・足根部にお
いては，レ線学的検査により容易にその化骨状況を知るととが出来るυ。従ってとの部の観察によっ
て，小児発育の重要部分である骨発育状況を知り，発育状況を示す一指標として骨年令が考えられ広
く利用されている幻ので，手根骨発育についての研究は，古くから多くなされている。
その研究方法は勿論レ線学的検査によるのであるが，従来は直接撮影による方法がとられ，又殆んど
の研究が左手ー側のみの検討によってなされていた。 更に化骨状況の検討は先ず化骨核数のみについ
て行われ，長らくの聞この域から脱することがなかった。併し乍ら10数年前よりは，各化骨核の総面積
を加味した研究へと進んで来たわり。我々は更に化骨核の示す成熟状況を考慮して，化骨核数，成熟度
の両面より観察する ζとにより，一層正確に骨発育状況を知る乙とが出来ると考え，ζの研究を行った
研究方法
1.レ線学的方法 レ線的検査は本研究の基礎をなすものであって，従来直接撮彰の方法がとら
れ，間接撮影法が用いられなかった関係上，その装置・設備 ・経費等の関係上種々の制約を受けざる
を得なかった。我々は間接撮影法によって，充分その目的が逮せられるのではないかと考え，先ずそ
の吟味を試みた。その結果は次節にゆずり，我々の方法は間接撮影6X6版を用い，管球よりの距離
90cm，大阪厚生レン トゲン製作所製の蓄放式レ線発生装置により， 二次電圧は約5万5千Volt程度
で撮影した。 ζの時の電流量は200mAPとなる。
2.化骨核の検討 a)出現化骨核数の算定については両手根骨についてしらべ，手掌骨の他に機
骨骨繍核 ・尺骨骨端核も含めて会出現数は20とした。
b)成熟状況の観察には，各手根骨核について， その成熟程度により 1から 5迄の得点を与えた。
その評点基準は次表の如くであって， 時には得点2の前後に夫々 1.5， 2.5の得点を与えたものもあ
る。出現化骨核皆無の場合は0であり，両手緩骨が完成されている時は100となる。
c)化骨指数(骨指数)乙れは総成熟得点/総出現骨核数で，現在出現している化骨核の平均成熟
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第1要量 骨核評点基準 状況を示すものである。化骨指数は両手緩
ー ..白
所 見 例(舟状骨〉 骨が完成している時は5.0となる性質のも
のであって，出現化骨抜数が同ーのものに
1 I 骨核が点状出現
内部は一様
@ ついて，乙の指数を比較検討すると，その
発育の遅速が明瞭となる。
2 I 1-3の中間 ¢ d)成熟率 (化骨指数× 1∞ 
一日唖日ー一ー 5 
4⑧ その児童の現在出現している骨核の化骨形3 I 梁構造を見る 成が何%の段階iζ迄成熟してきているかを
~ 示すものである。例えば全く完成されたも3-5の中間 のは100必となるが， 骨t支出現の未完成な4 I 隣接骨との関節面の出現 ものは不連続的に変化する性質を持ってい
る。従って同一化脅核数のものについて検
完成 (成人骨) Jり 討する時，その発育程度を明瞭に示すとと5 I 夜く梁構造は見にくい となる。
結果並びに考按
1.レ線像について 我々の研究目的が単lζ化骨核数を算する ζとでなく，化脅核の成熟度を検討
する目的を持っているので，脅外形のみでなく，骨核内部構造を窺い知り得るものでなければならな
い。 乙のため研究に先立って二次電圧4万5千，5万5千" 6万5千， 7万Voltで撮影した。その結
果は 5万5千~6万 5千Volt で目的が逮せられる像を得ることが出来， その聞に函面lζ多少の明暗
の差はあっても観察に支障ない事を確かめ得た。勿論観察時弘拡火観察装置を用いるか或いはプdジ
zクタ ..:.q~よ、り拡大投彫しτ観察した。
次いで手掌の置き方による撮影像の変化を検した所，掌面が壁光坂面から多少はなれているか，文
左右』ζ傾きがあると，イじ骨核像の大きさには差を生じるが，その形並びに内部構造を全体的に観察す
るには支障ないζとを知り得た。とのような実験結果-は乳幼児にも ζの方法が可能である乙とを示し
た。唯乳児にあっても二次電圧は5万-5万5千Voltを必要&し， 乳児手掌の水分合量が案外多い
のに注意せねばならない事を経験レた。
2.成熟度評価について 化骨核の成熟度評点基準は前節で述べたと乙ろマbるが，乙れに従った
評点結果は次棄の如くである。乙の成熟度評価の客観性についての信慾性が当然問題となる。我々は
先ず3名の者が同A 対象について各自評価した結果、を持ち寄り，そのーー致性について検討した。その
結果は次表の如くで，ー致率は90%以よという成綾を得たd従つτかかる評点基準は極めて妥当性あ
るもの&考丞る ζとが出来る。
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第Z表 各種年令の手緩骨喜平点結果
No.1 20カ月男子 No.2 3才6カ月女子 No.3 4才6ff月男子
No. 1 No. 2 No.3 
1)成熟得点 : 左 右 左 右 左 右
有 頭骨 2 2 3 3 3 3 
有鈎骨 2 2 3 3 3 3 
鏡骨頚 1 3 3 3 3 
三角脅 2 2 
月状骨
大多角骨
小多角骨
舟状骨
尺 骨 頭
豆状脅
計 4 5 9 9 11 11 
2)化骨核霊会 : 2 3 3 3 4 4 
3)化骨指数 : (4+5)/(2+3)= 1.8 (9+9)/(3+3)=3.。 (11+11)/(4+4)=2.8 
4)成熟率 : 1. 8X100/5=36(労〕 3.0Xl佃i/5=60(鈎 2.8x1ω/5=56(労)
No.4 5才3カ月女子 No. 5 10才男子
No. 4 No. 5 No.6 
1)成熟得点: 左 右 左 右 左 右
有頭骨 3 3 4 4 5 5 
有鈎骨 3 3 4 4 5 5 
主権 骨F 頭 3 3 4 4 5 5 
三角 骨 2 2 3 3 5 5 
月 状 骨 2 2 3 3 5 5 
大多角傍 3 3 5 5 
小多角骨 3 3 5 5 
舟 状骨 2 2 3 3 5 5 
尺骨頭 1 5 5 
豆状骨 5 5 
計 15 15 28 27 50 50 
2)化骨核数: 6 6 9 8 10 10 
3)化骨指数: (15+15)/(6+6)=2.5 (28+27)/(9+8)3.2 (50+50)/(10十10)=5.。
4)成熟 率: 2.5X1∞/5=50(%) 3.2x1∞1/5=64(%) 5.0x1∞/5=100(96) 
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第3表 評点結 果 の吟味
No. 判 定 者 有頭骨伊鋪陣珂三角脅月状骨|大多角剛、多角骨防省 尺脅頭 豆状脅 傍核数
Y 3 3 3 一 一 一 一 3 
左 I 3 3 3 一 一 一 一 3 
M 3 3 3 一 一 3 
2 一 一 一
Y 3 3 3 一 一 一 一 一 3 
右 I 3 3 3 一 ー 3 
M 3 3 3 一 一 一 3 
一 一 一
Y 3 3 3 2 一 一 4 
左 I 3 3 3 2 一 一 一 4 
M 3 3 3 2 一 一 4 
3 
Y 3 3 3 2 一 一 4 
右 I 3 3 2.5 2 一 4 
M 3 3 3 3 一 一 一 4 
ト一一一一
Y 3 3 3 2 2 1 2 7 
左 I 3 3 3 2 2 2 一 6 
M 3 -3 3 2 2 一 2 6 
4 一 一
Y 3 3 3 2 2 一 1.5 6 
右 I 3 3 3 2 2 一 2 一 6 
M 3 3 3 2 2 一 一 2 一 一 6 
一 一 一 一Y 4 4 4 3 3 3 3 3 1 一 9 
左 I 4 4 4 3 2.5 3 3 3 1 9 
M 4 4 4 3 3 3 3 3 1 9 
5 一 一 一
Y 4 4 4 3 
23 .5 
3 3 3 8 
右 I 4 4 4 3 3 3 3 8 
M 4 4 4 3 3 3 3 3 8 
Y 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 10 
左 I 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 10 
M 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 10 
6 一
Y 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 10 
右 I 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 10 
M 5 5 5 5 5 5 5 '5 5 5 10 
判定63件中不一致件数5件
3.化骨指数，成熟率について 化骨指数は前に述べた如く，出現脅核の平均成熟状況を示すもの
である故，骨核数，成熟度総得点は年令の進むに従い増加するが，指数は時iζ減少するζとがある。
とれはその年令においては新たな化骨核出現が個々の骨核成熟より迭に旺んであるととを示すζとと
なる。成熟率についても同様である。第4表は堺市立養護学校に収容されている児童の手緩骨レ線検
査結果の一部であるが，乙の表中No.3及び6は他に比し骨核数並びに成熟度得点は著しく小さい。
併し化骨指数について見ると大差ない。即ち出現骨核数は少ないが，出現している化骨核個々の成熟
度は平均して左程悪くない乙 とを示している。又No.2と12について見ると，骨核数は同じく16であ
るが指数は著しく異なり.No.12では個々の骨発育が著しく劣っている乙とを示している。ζのよう
な児童に対しては.No. 3や 6とは叉異った意味で，骨発育を促進助長させるような対策が議ぜられ
るべきであることを示している。
以上の如く，手根骨観察に際しては唯出現骨核数の検討のみで終る可きでないのは当然であるが，
更にその成熟度を検討し，文化骨指数について吟味する乙とにより，手根骨発育状況を更に精しく知
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り得るζとを確認し得た。
第4表
No 同氏名 |審有害鈎Ilfj吾買~*I~tl公害F1~*li*11骨核数fl君臨覇塁察 備 考
1 18: 0 K.T妻4 4 4 3 3 3 2 3 ~ 1 部fs51 3.0 60.0 脳炎後遺症4 4 4 3 3 2 2 2 1 9 
ャ一一一ー
0・T喜217: 5 4 4 4 3 2 3 2 1 一一 ~ 16 お 462.87 57.4. 虚弱児童4 4 4 3 3 2 2 1 8 お
317: 4 K.M妻3 3 3 2 : 8 !22 2.7ふ。気管支鴫怠3 3 3 2 一 11 
4 17:10 T.T i 3 3 3 2 2 1 ~ 11 143。u司e 2.45 49.0 虚弱児童3 3 3 2 2 
518: 5 N.M喜4 4 4 3 3 3 2 2 1 ~ 18 ~ 52 2.88 .57.6 虚弱児童4 4 4 3 3 3 2 2 1 
6 17: 5 M.N喜3 3 3 1 一 一 4 4 8 1020 2.50 50.0 肺動脈弁口狭窄3 3 3 1 10 
717:11 N.M喜4 4 4 4 4 4 3 3 3 1 !~ 20 34 68 3.40 68.0 急性灰白髄炎4 4 4 4 4 4 3 3 3 1 10 
818: 0 H.N妻4 4 4 3 3 3 3 3 2 1 1~ 19 ~~ 60 3.15 63.0 気管支拡張症4 4 4 3 3 3 3 3 3 。9 30 
ト一
9 7・8M.M妻4 4 3 3 3 3 3 3 1 ~ 18 27 53 2.94 58.8 小頭症4 4 3 3 3 3 3 2 1 9 26 
10 7: 6 Y.I者4 4 3 3 2 3 3 3 2 ~ 18 ~Z 54 3.00 60.0 ダウン氏症候群4 4 3 3 2 3 3 3 2 27 
一 一
11 9:11 S.R妻4 4 4 4 4 4 4 4 3 2 !~ 20 ~Z 74 3.70 74.0 ダウン氏症候群4 4 4 4 4 4 4 4 3 2 10 37 
二|二|12 7: 8 F.A喜3 3 3 2 1 2 l 1 ~ 16 16 1.93 38.6 先天的知能降客3 3 3 2 1 l 1 1 8 I531 
一一
要約
我々は児童の手根骨観察が，レ線間接撮影法により可能であり，又充分その目的を達し得る乙とを
証すると共に，その観察検討に当つては出現化骨核数を検する他IC.成熟度について精しい観察を行
うととが必要であり，かくてとそ，脅・発育の真の状態を知る乙とが出来るととを述べた。
本論文の要旨は第67回日本小児科学会大阪地方会において発表した。
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Summary 
Roentgenog~ph~ç exami~tion of the wrist is a gr伺 taid to the ev~luatipn of 
children's growth and development. The authors have validated the usefulness of 
mass fluoro・roentgenographyof the wTist， and it was found that the assessment of 
maturation stage of each osseou寄 centeris n舵 essary bes~des the enumeration of 
osseous centers. 
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